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Актуальность исследования: 


Литературные данные, касающиеся частоты развития пневмонии при новой коронавирусной 
инфекции в детском возрасте несколько разноречивы. Так, по данным Гл! Х Хћапо и соавт. этот 
показатель составляет 64,9% [Ги Х Хћапе Г. Ри Н Гйапе Ј [4 ҮҮ 5АК5Со\-2 іпјесіїоп т сАагеп 
2020. Меу ЕпеІапа Лоитпай оў Месте. 2000;10]. 


В исследованиях Уапе РО и соавт. и О К и соавт. он составил 70,4% и 64% соответственно. 
[Уапе РО, Ши Р, М Р, её а. Согопа Мігиѕ Піѕеаѕе 2019, а втомлие іћгеаї їо сйЙагеп? Л Іпјесі. 
2020;03:03 10.1016]. іп: 2020.02.024.], [ОГ К еі а. Ситса[, 1аботаюту, апа ітавіпе јеаіигеѕ оў 
рейіаігіс СОҮІР-19: А 5уяетайс ғеуіем апа теа-апа[у515. Ј.Мейісіпе (Ваштоте). 2021 Арг 
16;100(15)]. 


Вместе с тем, по данным Т е Ѕоџха ТН и соавт., пневмония регистрировалась лишь у 36,9% 
детей [7 де 5оига ТН, еі а. Сііпіса! тапіјеѕіайопѕ оф сйЙагеп мйћһ СОУШ-19: А ѕуѕіетаійс ғеуіеу. 
Редіаіг РиЇтопоі. 2020 Аиз;55(8):1892-1899.]. 
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Возможно, такие различия в показателях объясняются особенностями выборки, различиями 
циркулирующих штаммов и др. 


Учитывая разноречивость литературных данных, а также скудные данные, касающиеся 
детского контингента заболевших в Узбекистане, нами инициировано данное исследование. 


Цель исследования: изучить частоту регистрации пневмонии у детей с СОУШ-19 в 
зависимости от возраста, пола и эпидемиологических факторов (период подъема 
заболеваемости в зависимости от циркулирующего штамма) 


Материал и методы: 


Исследование проводилось на базе 3 городской инфекционной больницы г. Ташкента в течение 
2020-2021 гг. во временные периоды, когда данное лечебное учреждение было преобразовано в 
ковидный госпиталь. 


В исследование были включены только госпитализированные дети, получавшие стационарное 
лечение на базе данной инфекционной больницы. За весь период работы учреждения в качестве 
ковидного госпиталя, лечение получали 1434 ребенка в возрасте от 0 до 18 лет. 


Диагноз «Новая коронавирусная инфекция СОУТ-19», а также верификация пневмонии 
проводилась на основании действующих на момент обследования детей «Временных 
рекомендаций по диагностике, лечению и профилактике СОУТ-19». 


Дизайн исследования - кросс- секционное. 


Статистическая обработка проводилась с использованием стандартных непараметрических 
методов статистики. 


Результаты и обсуждение: 


Нами  проанализирована частота регистрации пневмонии у детей с СОУШ-19, 
госпитализированных в «ковидный госпиталь» (на базе 3 городской инфекционной больницы г. 
Ташкента. Полученные результаты отражены на рисунке 1. 


и Пневмония в Без пневмонии 


Рис.1. Частота регистрации пневмонии у детей с подтвержденным СОУТО-19 


Как видно из данных рисунка, в целом при СОУПТ-19 пневмония выявлялась у 
госпитализированных детей более чем в половине случаев (59,1%). Однако, учитывая тот факт, 
что специфика клинической манифестации СОУТ-19 и критерии госпитализации менялись в 
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зависимости от циркулирующего штамма вируса, нами проведен анализ частоты регистрации 
пневмонии по годам (в период 2020 и 2021 гг). Результаты представлены на рисунке 2. 


и 2020 год = 2021 год 


Рис. 2. Частота регистрации пневмонии у детей с СОУІР-19 по годам. 


Из данных рисунка видно, что большая часть случаев пневмонии была выявлена в 2021 году. 
Вместе с тем, если проанализировать долю пневмоний у госпитализированных по отношению к 
общему числу госпитализированных детей по годам, то выясняется, что в 2020 году у 100% 
госпитализированных детей выявлена пневмония, тогда как в 2021 году этот показатель 
составил 48,8%. Возможным объяснением является изменение клинической картины 
коронавирусной инфекции в детском возрасте. В 2021 году, в период преобладания дельта- 
штамма, для клинической манифестации «детского» СОУТ-19 в большом проценте случаев 
был характерен диарейный синдром, тогда как в 2020 году характерной особенностью было 
невысокая вовлеченность в эпидемический процесс детей (это объясняет низкие абсолютные 
показатели госпитализированных детей), и в случае клинически манифестной формы на первый 
план выходила пневмония. 


Рисунок 3 демонстрирует изменения по возрастному показателю у госпитализированных детей 
с пневмонией. 
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Рис.3. Частота регистрации пневмонии у детей различных возрастных групп. 
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Из данных рисунка видно, что в период циркуляции дельта- штамма коронавирусная инфекция 
«помолодела», около половины случаев составили дети раннего возраста – до 3-х лет (49,1%), 
тогда как удельный вес подростков от 14 до 18 лет оказался ниже в 2 раза. 


Заключение: Таким образом, по мере развития пандемии СОУІр-19 выявляются особенности 
регистрации пневмонии в детском возрасте, а именно, в период волны 2021 года, 
обусловленной дельта- штаммом, отмечается снижение частоты развития поражения легких (за 
счет повышения удельного веса других клинических проявлений коронавирусной инфекции), а 
также больший удельный вес детей раннего возраста (до 3 лет) в структуре заболевших 
пневмонией. 
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